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The differences of atopic status between child with and without 
helminths infection of Student at Kampung Baru Elementary School, 
Kusan Hilir Subdistrict, Tanah Bumbu Regency, Kalimantan Selatan 
Abstract
Helminth infection is an environmental-based disease that still remains problem to Indonesian 
health care programs. In many countries, atopy influenced by exisstance of worms infected 
especially to children. Many researches showed that helminth infection could decrease atopic 
or allergic reaction. This research held to determine the different of atopic status to children 
who have and no helminth infection at Primary School of  Kampung Baru, Kusan Hilir 
Subdistrict,Tanah Bumbu District, South Kalimantan. Research method was quantitative 
analytic descriptive. Population were children grade 3-6 at Primary School of Kampung Baru, 
Kusan Hilir Subdistrict,Tanah Bumbu District, South Kalimantan that 84 children and sampled 
76 children. Stool and serum specimens drew to checked out the helminths eggs and IgE total 
serum concentration to determined atopic status. The data were draw and analyze using 
Kolmogorov-Smirnov test to determine there was the different of atopic status between 
children group who have helminths infections and children group with no helminths infection.  
The result showed that there's no different of atopic status between children group who have 
helminths infections and children group with no helminths infection (p=0,597). 
Recommended that is necessary to be held wider area and more cases of helminthes 
infection and atopy with larger sample, and more specific IgE to be tested.
Perbedaan status atopi antara anak dengan dan tanpa infeksi cacing 
pada anak sekolah dasar di SDN Kampung Baru, Kec. Kusan Hilir, 
Kab. Tanah Bumbu, Kalimantan Selatan
Abstrak
Infeksi cacing merupakan penyakit berbasis lingkungan yang masih menjadi masalah di 
Indonesia. Atopi di beberapa negara berkembang, dipengaruhi oleh keberadaan infeksi 
cacing terutama pada anak. Beberapa penelitian menunjukkan beberapa infeksi cacing 
dapat menurunkan reaksi atopi atau alergi. Tujuan penelitian mengetahui perbedaan status 
atopi pada anak dengan atau tanpa infeksi cacing di SDN Kampung Baru Kec. Kusan Hilir, 
Kab. Tanah Bumbu, Kalimantan Selatan. Metode penelitian deskriptif analitik, bersifat 
kuantitatif. Populasi penelitian murid kelas 3-6 SDN Kampung Baru Kecamatan Kusan Hilir 
Kabupaten Tanah Bumbu, Kalimantan Selatan yang hadir dan bersedia menjadi responden 
sebesar 84 orang dan diambil sampel sebesar 76 murid, pengambilan secara random 
sampling. Spesimen tinja dikumpulkan melalui pembagian pot kepada setiap murid, dan 
diperiksa telur cacingnya. Serum darah diambil dari anak yang mengumpulkan tinjanya 
kemudian diperiksa konsentrasi IgE total pada serum sebagai penentuan status atopi. Data 
dihimpun dan dianalisis dengan uji Kolmogorov-Smirnov untuk mengetahui adakah 
perbedaan status atopi antara kelompok anak dengan infeksi cacing dan anak yang tidak 
terinfeksi. Hasil menunjukkan tidak ada perbedaan status atopi antara kelompok anak 
dengan infeksi cacing dan anak yang tidak terinfeksi (p=0,597). Saran penelitian adalah perlu 
dilakukan penelitian pada wilayah dengan kasus infeksi cacing dan atopi yang sama-sama 
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Pendahuluan
Atopi dipengaruhi oleh keberadaan infeksi cacing 
terutama pada anak di beberapa negara 
berkembang. Beberapa penelitian melaporkan 
beberapa infeksi cacing menurunkan reaksi atopi 
atau alergi, terdapat data yang menunjukkan pada 
pemeriksaan tes kulit terhadap alergi bisa 
1 
menurunkan atau negatif jika ada infeksi cacing.  
Pada penelitian yang dilakukan oleh Flohr C, et al 
(2006) dari 1601 anak yang berpartisipasi dalam 
penelitian, resiko sensitisasi oleh tungau debu dapat 
diturunkan dengan infeksi Hookworm yang lebih 
tinggi (adjusted OR, for 350+ vs tanpa telur cacing 
per gram, 0.61; 95% CI, 0.39-0.96) dan dengan 
2
infeksi Ascaris (adjusted OR, 0.28; 0.10-0.78).  
Indonesia masih menghadapi masalah tingginya 
prevalensi penyakit infeksi yang berkaitan dengan 
higiene sanitasi lingkungan yang tidak baik seperti 
infeksi cacing dan diare. Infeksi cacing masih 
memiliki prevalensi yang tinggi dimana penyakit ini 
merupakan salah satu penyakit yang berbasis 
3
lingkungan.  Hasil penelitian  Loka Litbang P2B2 
Tanah Bumbu tahun 2008- 2009,  dilakukan di 
Propinsi Kalimantan Selatan, melalui   pengambilan  
sampel spesimen  tinja  pada anak  sekolah  dasar 
(kelas 1 s/d kelas 6) berjumlah 1964 orang, 
didapatkan 451 anak (22,9%)  positif menderita 
kecacingan. Infeksi cacing terbanyak yaitu cacing 
gelang (Ascaris lumbricoides) sebanyak 192 orang 
(42,5%), cacing cambuk (Trichuris trichiura) 
sebanyak 167 orang (37%) dan cacing kait (Necator 
americanus atau Ancylostoma duodenale)  
4-5 
sebanyak  63 orang (13,9%). Penelitian yang 
dilakukan oleh Agus (2009) pada anak sekolah di 4 
SD di Kec. Kusan Hilir ditemukan sebanyak 56% 
6
anak positif terinfeksi cacing.  Dampak infeksi cacing 
dapat menurunkan kualitas hidup masyarakat dari 
7
akibat kekurangan gizi.
Tujuan penelitian ini ingin menguji apakah ada 
perbedaan antara status atopi pada anak yang 
mengalami infeksi cacing dan yang tidak dan 
bagaimana gambaran kondisi atopi pada kedua 
kelompok anak dilihat dari hasil pemeriksaan IgE 
total pada serum darah mereka.
Metode
Metode penelitian deskriptif analitik bersifat 
kuantitatif dengan pendekatan laboratorium. 
Populasi penelitian murid kelas 3-  6 SDN Kampung 
Baru Kecamatan Kusan Hilir Kabupaten Tanah 
Bumbu, Kalimantan Selatan yang hadir dan 
bersedia menjadi responden sebesar 84 orang dan 
diambil s sebesar 76 ampel  murid dengan rincian 
kelas 3 sebanyak 17 anak, kelas 4 sebanyak 22 
anak, kelas 5 sebanyak 19 anak, dan kelas 6 
sebanyak 18 anak. Kepada setiap anak dibagikan 
pot tinja untuk mendapatkan tinjanya dan diambil 
darahnya setelah mendapatkan persetujuan dari 
anak dan orang tuanya dengan menandatangani 
inform consent. Spesimen tinja dikumpulkan dari 
anak yang mengikut i  penel i t ian dengan 
menggunakan pot ukuran 5x5x5 cm . Anak diminta 
3
 
mengambil sebagian tinja (sekitar 5-10 gram) 
mereka dengan menggunakan tongkat kayu kecil 
dan diusahakan tidak mengandung kontaminasi air 
atau urin. Waktu pengambilan tinja dicatat dan tinja 
disimpan dalam ruangan yang sejuk jika tidak 
segera diserahkan kepada tim peneliti. Tinja yang 
diterima harus segera diperiksa tidak kurang dari 12 
jam untuk menghindari adanya kontaminasi bakteri 
dan jamur. Tinja diperiksa dengan metode teknik 
Kato  untuk menemukan telur cacing seperti 
8
Ascaris 
lumbricoides Trichuris trichiura hookworm, , dan  
diperiksa secara kualitatif melalui mikroskop. Hasil 
pemeriksaan positif jika tinja mengandung satu atau 
lebih telur cacing dari masing-masing spesies atau 
campuran ketiganya.
Spesimen serum hanya diambil dari darah anak 
yang telah mengumpulkan kembali pot yang berisi 
tinja, wawancara menggunakan kuesioner ISSAC  
telah dilakukan terhadap orang tuanya dan setuju 
anaknya diambil darah secara verbal yang 
dibuktikan dengan tanda tangan dari orang tua atau 
wali murid. Pemeriksaan IgE total dilakukan dengan 
menggunakan metode Elisa (menggunakan kit 
ELISA untuk : Human IgE total Diagnostic 
Automation, Inc., No. Katalog: 1801Z) untuk melihat 
konsentrasi IgE total dari sampel serum yang 
diperiksa. 
Konsentrasi titer serum yang telah diketahui 
kemudian ditentukan dalam kategori atopi atau 
tidak. Sampel dikategorikan atopi apabila 
konsentrasi IgE total melebihi nilai  untuk anak cut off
usia 6-15 tahun yaitu 115 IU/ml,  dan dikategorikan 
9-11
tidak atopi jika konsentrasi IgE totalnya kurang dari 
nilai normal.
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Data dihimpun dan dilakukan analisis dengan uji 
Kolmogorov Smirnov untuk menguji hipotesis 
adakah perbedaan antara status atopi dan infeksi 
cacing pada anak SDN Kampung Baru, Kec. Kusan 
Hilir, Kab. Tanah Bumbu. Data akan ditampilkan 
dalam bentuk tabel deskriptif dan hasil tes serta 
grafik yang menggambarkaan sebaran nilai IgE total 
serum kedua kelompok anak yang yang menderita 
infeksi cacing dan tidak.
Hasil
Hasil pemeriksaan tinja pada tabel 1 menunjukkan 
bahwa dari 76 anak yang diperiksa kelas 4 paling 
banyak ditemukan anak yang positif menderita 
infeksi cacing (10,5%).
Anak SD yang berhasil diperiksa menunjukkan 
bahwa sebanyak 21 anak (27,6%) dinyatakan positif 
infeksi cacing dan 56 anak (73,7%) negatif. Infeksi 
terjadi lebih banyak pada spesies Trichuris trichiura. 
Anak yang dinyatakan atopi hanya sedikit pada anak 
yang menderita infeksi cacing jika dibandingkan 
pada anak yang tidak menderita infeksi cacing, 
walaupun demikian data anak yang tidak atopi dan 
tidak cacingan lebih banyak dibandingkan 
keduanya. Data crosstab dapat dilihat pada tabel 2.
Hasil pemeriksaan elisa menunjukkan nilai IgE total 
serum anak yang diperiksa memiliki rentang yang 
sangat jauh yaitu antara 5-328 IU/ml yang 
terdistribusi pada kedua kelompok anak dengan 
infeksi cacing maupun tidak. Berbeda pada 
pemeriksaan tinja menunjukkan infeksi terbesar 
adalah infeksi cacing Trichuris trichiura dengan 16 
anak positif mengandung telur cacing pada tinjanya. 
Hasil dapat dilihat pada tabel 3.
Tabel 4 menunjukkan hasil uji dari Kolmogorov-
Smirnov Test dimana nilai selisih terbesar dari 
frekuensi kumulatif kedua kelompok adalah 0,200 
dan jika dibandingkan dengan nilai Kolmogorov-
Smirnov Z yaitu 0,768 (p=0,597) maka dapat 
disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan status atopi 
antara anak yang menderita infeksi cacing dengan 
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anak yang tidak menderita infeksi cacing.
Tidak adanya perbedaan status atopi antara kedua 
kelompok anak ini lebih jelas dapat dilihat pada 
grafik Boxplot gambar 1 yang menunjukkan bahwa 
sebaran anak yang atopi dan menderita infeksi 
cacing maupun anak yang atopi dan tidak menderita 
infeksi cacing memiliki gambaran yang hampir sama 
pada grafik tersebut, bahkan rentang nilai IgE total 
serum terbesar berada pada kelompok anak yang 
tidak menderita infeksi cacing. Namun demikian 
anak yang menderita atopi dengan nilai IgE total 




3 (N=17) 4 (N=22) 5 (N=19) 6 (N=18) Total 
Positif (Abs/%) 5/6,5 8/10,5 6/7,9 2/2,6 21/27,5 
Negatif (Abs/%) 12/15,8 14/18,4 13/17,1 16/21,1 55/72,5 
 
Tabel 2. Persentase Infeksi cacing dan Atopi pada anak SDN Kampung Baru Kecamatan Kusan Hilir 











Tabel 3. Frekuensi Infeksi cacing dan Atopi pada anak SDN Kampung Baru Kecamatan Kusan Hilir 
              Kab. Tanah Bumbu Kalsel 
 N Mean SD Min. Max. 
Hasil Elisa 76 118,3421 54,10719 5,00 328,00 
Hasil Pemeriksaan Infeksi Cacing: 76 4,1842 1,38285 1,00 5,00 
- Negatif 56     
- Ascaris lumbricoides 3     
- Trichuris trichuira 16     
- Cacing lain 2     
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tertinggi (328 IU/ml) dan terendah (5 IU/ml), 
keduanya merupakan anak yang tidak menderita 
infeksi cacing.
Pembahasan
Infeksi cacing dan atopi, keduanya berhubungan 
dengan peningkatan level IgE serum, sel mast, 
13-15
basofil dan eosinofil.   Namun kejadian keduanya 
seringkali tidak tumpang tindih dan populasi yang 
terpapar oleh infeksi cacing menunjukkan sedikit 
16
gejala alergi.  Sebagaimana terlihat pada tabel 2, 
hanya 9,2% anak yang menderita infeksi cacing 
menunjukkan peningkatan IgE pada serumnya 
(atopi).
Data sebaliknya ditunjukkan pada tingginya atopi 
justru pada anak yang tidak terinfeksi cacing. Hal ini 
serupa dengan penelitian yang dilakukan di 
komunitas Gambia Afrika, dimana ada hubungan 
17
terbalik antara atopi dengan infeksi cacing.  
Keadaan  tersebut dikuatkan oleh dugaan bahwa 
infeksi cacing menginduksi jaringan imunomodulator 
sistemik, termasuk diantaranya sel T regulator dan 
antiinflamasi IL-10, yang mungkin berperan utama 
18
sebagai pelindung terhadap fenotif alergi.
Pemeriksaan IgE total serum anak SDN Kampung 
Baru, mean pada angka 118,3421 IU/ml. Hal ini 
menunjukkan bahwa sebagian besar anak yang 
diperiksa di sekolah tersebut mengalami atopi, 
walaupun tidak semua anak yang atopi dapat 
19
memperlihatkan gejala alergi.  Keadaan tersebut 
sesuai dengan penyataan Wahyuni (2006) yang 
menyatakan pada daerah tertentu dengan kasus 
kecacingan yang rendah terjadi kenaikan kasus atopi 
16
di sisi lain dan sebaliknya.  Keadaan sebaliknya 
terjadi pada hasil pemeriksaan tinja, infeksi cacing 
hanya ditemukan pada 20 anak dari 76 anak yang 
diperiksa. Kejadian atopi dan infeksi cacing memang 
seringkali tidak terjadi secara simultan dan saling 
Tabel 4. Uji Statistik Kolmogorov Simrnov Infeksi cacing dan Atopi pada anak SDN Kampung  
              Baru Kecamatan Kusan Hilir Kab. Tanah Bumbu Kalsel 
  Hasil Elisa 
Most Extreme Differences Absolute 0,200 
  Positive 0,089 
  Negative -0,200 
Kolmogorov-Smirnov Z 0,768 
Asymp. Sig. (2-tailed) 0,597 
 
Gambar 1. Grafik sebaran Infeksi cacing dan Atopi pada anak SDN Kampung Baru Kecamatan Kusan 
    Hilir Kab. Tanah Bumbu Kalsel
a  Grouping Variable: infeksi cacing
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terkait, pada populasi dengan kasus infeksi cacing 
yang tinggi, prevalensi atopi cenderung rendah, dan 
16
bisa sebaliknya.  Namun demikian atopi dan infeksi 
cacing dapat berhubungan negatif, positif maupun 
tidak ada hubungan sama sekali diantara keduanya. 
Beberapa penelitian melaporkan beberapa infeksi 
cacing menurunkan reaksi alergi, beberapa data 
menunjukkan pada pemeriksaan tes kulit terhadap 
alergi bisa menurunkan atau negatif jika ada infeksi 
4
cacing.
Keadaan berbeda pada anak yang mengalami 
infeksi cacing T. trichiura yang lebih tinggi (24,3%) 
dibandingkan jenis cacing yang lain, dan hal itu 
sebagai kemungkinan terbesar penyebab terjadinya 
atopi pada sebagian anak yang terinfeksi cacing, 
karena infeksi cacing mungkin dapat meningkatkan 
risiko alergi sebagaimana dilaporkan di negara-
negara di dunia dengan persentase geohelminth 
yang rendah, misalnya Jerman Timur, China dan 
Butajira, salah satu kota di  Ethiopia yang 
melaporkan bahwa kecacingan dan alergi memiliki 
16, 20-22
hubungan yang positif.  Pada hasil penelitian ini 
kemungkinan besar infeksi terjadi secara akut 
sehingga infeksi awal cacing dapat memicu 
peningkatan IgE yang dapat mengaktifkan granulasi 
dari sel mast dan basofil dan pada akhirnya 
mengeluarkan beberapa senyawa inflamasi seperti 
histamine, leukotrin, prostaglandin, dan kemokin 
14 
yang berdampak pada jaringan di sekitarnya.
Uji statistik menunjukkan tidak ada perbedaan status 
atopi antara kelompok anak yang terinfeksi cacing 
dan kelompok yang tidak terinfeksi. Hal tersebut 
sesuai dengan hasil penelitian di Ethiopia dan 
beberapa wilayah di Tanzania yang menunjukkan 
bahwa tidak ada hubungan antara infeksi cacing dan 
23-25
status atopi . Tidak adanya perbedaan ini 
disebabkan karena data atopi tersebar secara 
merata pada kedua kelompok anak yang diperiksa. 
Namun demikian, yang perlu digarisbawahi bahwa 
data anak yang atopi dan tidak terinfeksi cacing lebih 
banyak dan memiliki rentang nilai IgE total serum 
lebih lebar dibandingkan dengan anak yang atopi 
dan terinfeksi cacing. Hal ini berkaitan dengan resiko 
infeksi cacing yang memberikan efek protektif 
 
terhadap atopi. Setiap parasit cacing menimbulkan 
efek reaksi atopi yang berbeda dan juga tergantung 
pada lamanya waktu infeksi. Infeksi dengan T. 
trichiura pada awal kehidupan berhubungan dengan 
penurunan prevalensi reaktivitas terhadap alergen 
prick test pada masa berikutnya dan bayi dari ibu 
yang terinfeksi cacing dilaporkan mengalami 
penurunan prevalensi eksema. Infeksi Hookworm 
sendiri berkaitan dengan penurunan prevalensi 
4
asma di Ethiopia.  Namun demikian, secara sifat 
imunologis, atopi dan infeksi cacing dapat tidak, atau 
memiliki hubungan baik positif maupun negatif.
Kesimpulan
Tidak terdapat perbedaan status atopi antara 
kelompok anak yang terinfeksi cacing dan anak yang 
tidak terinfeksi (p= 0,597). Pada penelitian ini tidak 
ada hal mendukung keterkaitan antara atopi dan 
infeksi cacing karena kedua penyakit tersebut 
memiliki sifat endemisitas pada kondisi geografis 
tertentu dan tidak saling tumpang tindih. Namun 
demikian, secara sifat imunologis, atopi dan infeksi 
cacing dapat tidak, atau memiliki hubungan baik 
positif maupun negatif.
 Rekomendasi penelitian difokuskan pada wilayah 
dengan kasus infeksi cacing dan atopi yang sama-
sama tinggi, dengan sampel lebih besar, indikator 
pemeriksaan atopi yang lebih spesifik mungkin dapat 
menjelaskan keterkaitan antara infeksi cacing dan 
atopi.
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